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の 20 歳から 90 歳の 2 型糖尿病患者 1414 名を対象とした。解析対象は、観察期間中に RAS 阻害剤が
新規投薬もしくは中止された患者等を除いた、正常アルブミン尿(30 mg/g Cr 未満)を有する 2 型糖尿
病患者 477 名である。試験開始時、正常アルブミン尿であったものが、2 年後に微量アルブミン尿(30-
300 mg/g Cr 未満)もしくは顕性アルブミン尿(300 mg/g Cr 以上)へ進行した場合、糖尿病性腎症発症
と定義した。 
家庭血圧は、朝と眠前に各々3 回ずつ 14 日間測定し、それぞれの平均値を算出した。また、JSH2014
における糖尿病患者の家庭血圧降圧目標値（125/75mmHg）によって、4 群 【normal home blood 
pressure(HBP); systolic blood pressure(SBP) ＜ 125mmHg, diastolic blood pressure(DBP) ＜
75mmHg, IH-HSBP; SBP≧125mmHg, DBP＜75mmHg, isolated high home DBP (IH-HDBP); SBP
＜125mmHg, DBP≧75mmHg, High HBP; SBP≧125mmHg, DBP≧75mmHg）】に分類し、家庭血
圧管理状況と糖尿病性腎症発症との関係をロジスティック回帰分析により検討した。 
477 名中 67 名(14%)に糖尿病性腎症発症を認めた。糖尿病性腎症発症に関与するリスク因子(性別、
年齢、糖尿病罹病期間、BMI、総コレステロール、HbA1c、降圧剤投与の有無)で補正した多変量ロジ
スティック回帰分析において、normal HBP 群に対する IH-HSBP 群、IH-HDBP 群、High HBP 群
の糖尿病性腎症発症に関する odds ratio (95％CI)は、それぞれ 2.63(1.20-5.76)、0.45(0.06-3.68)、
1.81(0.83-3.94)であった。降圧剤投与の有無によるサブ解析の結果では、降圧剤投与群における
normal HBP 群に対する IH-HSBP 群の糖尿病性腎症発症に関する odds ratio (95％CI)は 6.16(1.38-
27.54)であった。一方、降圧剤非投与群における normal HBP 群に対する IH-HSBP 群の糖尿病性腎
症発症に関する odds ratio (95％CI)は 2.73(0.58-12.80)であった。また、年齢によるサブ解析の結果
では、65 歳以上において、normal HBP 群に対する IH-HSBP 群の糖尿病性腎症発症に関する odds 
ratio (95％CI)は 3.32(1.14-9.65)であった。一方、65 歳未満において、normal HBP 群に対する IH-
HSBP 群の糖尿病性腎症発症に関する odds ratio (95％CI)は 3.00(0.62-14.44)であった。 














降圧剤投与群では IH-HSBP が糖尿病性腎症発症に関与していた。一方、降圧剤非投与群では IH-
HSBP と糖尿病性腎症発症の関連は弱かった。これは、降圧剤投与群の平均血圧が降圧剤非投与群に
比し有意に高く(132.78 mmHg vs 123.76 mmHg p=0.0001)、糖尿病性腎症発症の人数が有意に多い
(20.0 % vs 8.5 %, P=0.0003)ことによると考えられる。また、年齢によるサブ解析の結果において、65
歳以上の群では IH-HSBP は糖尿病性腎症発症に関与していたが、65 歳未満の群では関連が弱かった。
これは、65 歳以上の群の平均血圧が 65 歳未満の群に比し有意に高く(130.57 mmHg vs 125.72 mmHg 
p=0.0005)、糖尿病性腎症発症の人数が有意に多い(20.4 % vs 7.9 %, P<0.0001)ことが考えられる。今
後、日常臨床において、糖尿病性腎症進行予防のため、IH-HSBP に注意を払うとともに、今後 IH-
HSBP に対する介入研究等を画策したい。 
